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L es 30 dernieres annees ont ete, dans le domaine de la cardiologie, une periode 
de bouleversements intenses et de progres considerables, et plus particulierement 
encore en ce qui concerne la maladie coronarienne. 

Certes, les maladies cardiovasculaires restent, a I’echelle planetaire, la premiere cause 
de mortalite, mais les donnees epidemiologiques les plus recentes montrent que, dans 
un pays comme la France, cela n’est deja plus le cas, tant la baisse de la mortalite 
cardiovasculaire a ete spectaculaire. 

Cette diminution rapide et continue de la mortalite cardiovasculaire est le resultat de deux 
phenomenes convergents, dont la part respective est difficile a parfaitement evaluer : 
d’une part, les progres effectues dans la prise en charge de la maladie constitute, et, 
d’autre part, la diminution continue de I’incidence de la maladie clinique elle-meme. 
Ainsi, dans les observatoires frangais sur I’infarctus, la mortalite precoce des patients 
hospitalises a diminue des deux tiers entre 1 995 et 201 0, ce qui temoigne avant tout des 
ameliorations de I’approche therapeutique au sens le plus large, allant de (’organisation 
des circuits de soins (approche partagee entre urgentistes et cardiologues, centralisation 
des patients vers des centres experts avec plateau de cardiologie interventionnelle 
disponible 24 heures sur 24), aux progres des techniques interventionnelles comme 
I’angioplastie en urgence, en passant par les nouveaux traitements medicamenteux. 
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Et dans le meme temps est observee une importante baisse de I’incidence (standardisee 
sur I’age pour tenir compte du vieillissement de la population) des patients hospitalises 
pour infarctus (baisse de 2,5 % par an, plus marquee encore chez les sujets de plus de 
65 ans), qui reflete les progres de la prevention primaire, avec la diminution du tabagisme, 
et la meilleure prise en charge de I’hypertension arterielle et du risque lipidique. 

Cette monographie de La Revue du Praticien a pour ambition de faire le point de fagon 
synthetique sur les connaissances actuelles dans le domaine de la maladie coronarienne, 
des donnees epidemiologiques recentes a la prise en charge des accidents aigus comme 
de la maladie chronique, sans oublier d’aborder les questions plus pratiques concernant 
la vie quotidienne du patient coronarien. 

Les resultats spectaculaires obtenus ne doivent pourtant pas faire oublier les reels defis 
qui demeurent pour les annees a venir : les changements de notre mode de vie, avec 
notamment I’omnipresence des ecrans des le plus jeune age, majorent le risque de 
sedentarite, avec ses corollaires, I’obesite et le diabete, tous elements qui constituent 
des facteurs de risque majeurs de I’atherosclerose. A cet egard, bien du chemin reste 
a faire si Ton ne veut pas voir gommer dans les deux prochaines decennies les progres 
realises dans les trois precedentes. II s’agit la d’un combat de societe, ou les medecins 
ne sont certes pas les seuls acteurs, mais pour lequel ils doivent sans doute jouer un role 
de « lanceurs d’alerte ». • 


N. Danchin declare des interventions ponctuelles (essais cliniques, travaux scientifiques, conferences, activites de conseil) 
pour Amgen, Astra-Zeneca, Bayer, BMS, Boehringer-lngelheim, GSK, Eli-Lilly, MSD, Novo-Nordisk, Pfizer, Roche, 

Sanofi Aventis, Servier et The MedCo ; et avoir ete pris en charge a I’occasion de deplacements pour congres par Amgen, 
AstraZeneca, Eli-Lilly, Sanofi et Servier. 


L’editeur de La Revue du Praticien est /e groupe Global Media Sante. ta quaiite du contenu scientifique 
er pedagogique de fa revue et de son site Web revue i praticien , accessible directement 
ou a partir du ponail egora.fr, est garantie par le respect des vateurs editoriaies suivante s : 


COMIT t DE REDACTION 
SCIENTIFIOUE : 

Des experts, membres perma- 
nents ou conseillers du comite 
de redaction scientifique, pro- 
posed des themes a trailer 
(compte tenu des actions priori- 
taires de sante publique, des 
recommendations de la HAS et 
dessodetds savantes et de Tac- 
tualisation necessaire des 
connaissances medicales]^ 
designent en fonction de leur 
competence reconnue [selon 
leurs titres et travaux) les 
auteurs a solliciter et assurent 
la lecture critique de tous les arti- 


cles re<;us (articles de forma- 
tion continue ou travaux origL 
naux] ainsi quo f'analyse critique 
de tous les contenus Web de 
son site Internet (videos, docu 
me nts a u di o, dia po ra mas f p h oto - 
theques...]. 

REFERENCES: 

Chaque article publie dans La 
Revue ou mis a jour et depose 
dans le foods documentaire de 
son site Internet est accompa- 
gne de references bibliogra- 
phiquesappelees dans le texte 
selon les normes de Vancouver. 


CONFUTS DINT^RETS : 

Tous les articles publics dans Eg 
Revue ou mis a jou r et de pos e$ dans 
le foods documentaire de son site 
Internet sont signes et accompa- 
gnes des coordcnnies completes 
des auteurs. Cesderniers sontsys- 
tematiquement invites £ Signaler 
route relation contractuelie avec 
une entrap rise du medicament ou 
specialist dans les dispositifs 
medicaux, susceptible de creerun 
con flit d’interets compte tenu du 
theme traite dans far tic le. 

La declaration des conflits d’inte- 
ret$ figure QblsgatQirement en fin 
d'article. 


ENGAGEMENT FMC : 

Les articles ou contenus Web de 
formation medicalie continue et 
les travaux originaux constituent 
I'essentiel du fonds editorial de 
La Revue du Praticien. 

PROMOTION DU MEDICAMENT 
ET DU MATERIEL MEDICAL: 

Toute publicite redact ionn el le ou 
visuelle dans La Revue Ou Sur 
son site Internet est systemati- 
quement identifiee comme telle 
par une mention explicite. 
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